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Naturkunde 


Zur Anatomie der Rippenquallen. 


Im Anfange Septembers fanden ſich im Hafen von 
Trieſt, wenige Schritte von meiner Wohnung, eine ſolche 
Menge von Rippenquallen ein, daß man kein Waſſer ſchoͤ⸗ 
pfen kennte, ohne ſie dutzendweiſe in's Glas zu bekommen. 
So batte ich hinreichende Gelegenheit, ſie zu jeder Tages⸗ 
zeit, ſowohl im Meere zu beobachten, als auch, in großen 
Glaͤſern aufgefangen, im Zimmer zu halten. Bei einer 
längern Beobachtung und wiederholten Zergliederung derſel⸗ 
ben erhielt ich folgende Reſultate, die vielleicht als allgemein 
gültig für alle Rippenquallen zu betrachten ſeyn dürften, da 
ich die Gattungen Cydippe, Eucharis und Medea, 
alſo Repraͤſentanten aus den drei von Eſchſcholz aufge⸗ 
ſtellten Familien, unterſuchte. Ich behalte mir vor, feiner 
Zeit das Genauere in einer ausführlichen Abhandlung mit 
zutheilen. 

Die Rippenquallen ſchwimmen eben fo gut und ſchnell 
mit dem Hintertbeile, als mit dem Mundtheile, voraus, 
ja dig mit Lappen um den Mund verſehene Gattung Eu- 
charıs ſchwimmt ruͤckwaͤrts ſtoßwelſe ſchneller, als vorwärts. 
Die ſogenannten Schwimmblaͤttchen find nicht die eigentli⸗ 
chen oder einzigen Bewegungsorgane; die Bewegung wird 
vielmehr durch abwechſelnde Contractionen der verſchiedenen 
Muskelparthieen oder durch die Lappen vermittelt. Der 
mehr oder weniger weite Magen wird immer von einer 
eigenen Haut gebildet, auch bei den Berolden; er öffnet 
ſich hinten mit zwei Oeffnungen in den Trichter. Nicht 
der fundus, fondern der Anfang und die Mitte des Ma: 
gens ſind die Stellen, wo die Nahrung verdaut wird. Die 
Excremente kommen, wenn fie aus dem Magen entleert 
werden, erſt in die Gefäße der Waſſercirculation. 
Der Trichter liegt am Hintertheile des Körpers und öffnet 
ſich mit zwei, gabelig voneinanderſtehenden Mündungen nach 
Außen. Die Oeffnungen werden nur zeitweiſe geöffnet, 
um das Waſſer auszuleeren und friſches einzunehmen. Von 
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der Baſis des Trichters, in welche auch die Oeffnungen des 
Magens gehen, entſpringen ſechs oder acht Gefäße: vier für 
die Rippen, zwei für den Magen und zwei für die Fang: 
organe. Letztere entſpringen bei Eucharis aus den Magens 
gefäßen und fehlen bei Medea ganz, weil keine Fangfaͤden 
vorhanden ſind. Die Rippengefaͤße theilen ſich bald nach 
ihrem Urſprunge jedes in zwei Zweige und treten unter 
die Rippen; die Magengefaͤße verlaufen in der Mitte der 
breiten Seite des Magens. Soweit iſt der Verlauf bei 
allen drei Gattungen gleich, aber der Schluß derſelben iſt 
ſehr verſchieden. Bei Medea muͤnden alle Gefaͤße in ein 
dickes Ringgefaͤß am Lippenrande; bel Eucharis verlau⸗ 
fen die der langen Rippen in mehreren Windungen auf den 
Lappen und gehen ineinander uͤber; die der kurzen Rippen 
geben an den Tentakeln auf der einen Seite hin, an der 
anderen zuruͤck, nehmen dann die Magengefaͤße auf, verlau⸗ 
fen am Rande der Lappen und münden ebenfalls ineinans 
der. Bei Cydippe endlich vereinigen ſich die acht Rippen⸗ 
gefäße wieder in vier Stämme und münden in die Magens 
gefaͤße. Die Gefäße der Fangorgane ſtehen mit den übrigen, 
außer am Urſprunge, in keiner Verbindung. Alle dieſe Ge⸗ 
faͤße find inwendig mit Wimpern verſehen und führen Waſ⸗ 
ſer, ſind alſo Athmungsorgane. Sie werden aber ſaͤmmt⸗ 
lich in ihrem ganzen Verlaufe von Blut- oder Lymph⸗ 
gefäßen begleitet. Letztere enthalten eine gelbliche oder 
gruͤnliche Fluͤfſigkeit, mit rothen Kuͤgelchen, und bilden am 
Trichter mehrere Ringgefaͤße. Merkwuͤrdig und auffallend 
iſt, daß ſich die Blutgefaͤße allein nicht verzweigen, obgleich 
fie in alle Veraͤſtelungen der Waſſergefäße eingehen, ſelbſt 
bei Medea, wo letztere ein weitmaſchiges Capillargefäßnetz 
bilden. Die Rippenquallen ſind Zwitter. Die Geſchlechts⸗ 
theile liegen an und unter den Rippen, und zwar ſo, daß 
ſich auf den Seiten, die ſich zwei gleichlangen Rippen zu⸗ 
kehren, die Eierſtoͤcke, auf der andern aber die Hoden liegen. 
Beide Organe find traubig veraͤſtelt, und die einzelnen Ab⸗ 
theilungen derſelben entſprechen in der Lage im Allgemeinen 
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ben Schw'mmblaͤttchen. Die Entwickelung der Zeugungs⸗ 
fluͤfügkeiten geht ſehr af vor ſich. Außer der Begattungs⸗ 
zeit bemerkt man kaum eine Spur der Geſchlechtstheile. 
Das Nervenſyſtem beſteht aus einem rundlichen, mit 
vier Foctſaͤten nach Hinten und Außen verſehenen, gan- 
glion, von welchem 25 bis 80 Nerven entſpringen. Es 
liegt hinten zwiſchen den beiden Oeffnungen des Trichters 
und iſt von einem Gefaͤßkranze umgeben. Auf ihm liegt 
noch weiter nach Hinten ein Blaͤschen mit 15 bis 200 
Kalkkornchen (point oculiforme, nach Milne Edwards). 
Daſſelbe hängt mit dem ganglion durch einen bünnen 
Stiel zuſammen. Ich halte dieß für Gehoͤrorgane, ſo⸗ 
wie gewiß auch die Randkoͤrperchen der Meduſen (Augen 
nach Ehrenberg), wenigſtens nach meinen Unterſuchungen 
an einer Cephea, Gehoͤrorgane find. Das Blaͤschen ent⸗ 
bätt nämlich Kryſtalle von kohlenſaurem Kalke, in Form 
von ſechsſeiligen Saͤulchen mit zugeſpitzten Endflaͤchen. Der 
Einwurf, daß vom Magen her Gefuͤße zum Blaͤschen lau⸗ 
fen, findet darin ſeine Widerlegung, daß die Gefaͤße neden 
oder Über demſelben ausmuͤnden. Die Fangorgane bes 
ſtehen aus einem leierfoͤrmigen, in der Mitte gefpaltenen 
Organe und aus Fangfaͤden: letztere find aus aͤußerſt con⸗ 
tractilen Faſern zuſammengeſetzt, auf denen ſcheinbar granu⸗ 
lirte Koͤrperchen ſitzen. Dieſelben find aber, in der That, 
nur die welligen, aufgerollten Faͤden, welche im Momente 
des Ergreifens ſich entwickeln und den zu erhaſchenden Ges 
genſtand umfaſſen. 

Die Koͤrperſubſtanz beſteht aus außerordentlich 
pellsciden runden Zellen. von ſehr verſchiedenem Durchmeſſer. 
Zwiſchen den Zellen liegen die platten Muskelfaſern, in 
einer mehr aͤußeren Laͤngsſchicht und einer mehr inneren 
Lage von Ringfaſern. Die Faſern liegen immer um das 
Acht⸗ bis Zehnfache ihrer Breite voneinander entfernt, nur 
bei Eucharis findet man zwiſchen den Schwimmblaͤttchen 
und in den Warzen eigentliche Buͤndel, die ſich aber auch 
vielfach veraͤſteln. Die Schwimm- oder beſſer Schwing⸗ 
blaͤttchen beſtehen aus einer Reihe feiner Cilien, die, wie 
der Bart einer Feder, nebeneinander liegen und ſchwache 
Queerfurchen haben. Sie ſitzen auf Zellen und gleichen in 
ihrer ganzen Structur und Bewegung den Wimpern des 
Flimmerepitheliums. — 

Das Intereffantefle in der ganzen Structur der 
Rippenquallen ſcheint mir das neben der Waſſercirculation 
beſtehende Blutgefaͤßſyſtem zu ſeyn, indem dadurch klar 
genug bewieſen, iſt, daß die durch Flimmerbewegung her⸗ 
vorgebrachte Circulation immer nur Waſſerbewegung iſt. 
Ich halte deßhalb die, von Ehrenberg entdeckte, fos 
genannte Saͤftecirculation bei den Polypen ebenfalls nur 
für Waſſerbewegung, welche durch Flimmerbewegung her 
vorgebracht wird, um ſo mehr, da es mir gelungen iſt, 
ſowohl bei den Actinien, als bei Aleyonium palmatum, 
neben der Circulation in der Höhle des Körpers und der 
Arme ein Gefaͤßſyſtem in der Subſtanz der äußeren Hülle 
und des Magens aufzufinden. 

Trieſt, den 6. October 1848. 


— — 


Fr. Will. 
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Blutgefaͤßſyſtem von Alcyonium palmatum. 


Der Koͤrper der einzelnen Polypen von Aleyonium 
iſt nicht drehrund, ſondern hat, ſelbſt im ausgedehnten Zu ⸗ 
ſtande, acht Laängsfurchen, zwiſchen welchen die Haut rund⸗ 
lich hervortritt. Die Furchen entſprechen genau den Eins 
ſchnitten zwiſchen den Armen, ſetzen ſich aber nicht vom 
Körper unmittelbar zwiſchen die Arme fort, ſondern bilden 
erft an dem etwas hervorſtehenden Rande des Koͤrpercylin⸗ 
ders ziemlich tiefe Einſchnitte, wodurch acht ſtumpf⸗coniſche 
Laͤppchen oder Warzen entſtehen, die außerhalb der Arme 
liegen. In den Furchen befinden ſich einfache weiße Gefäße, 
welche man ſchon mit bloßem Auge ſehen kann. Dieſe 
Gefaͤße gehen nach Vorn zwiſchen die Laͤppchen des Körper, 
randes hinein, ſchicken auf beiden Seiten zu denſelben einen 
ſtarken Aſt, welcher ſich in ein dichtes Netz ausbreitet und 
nach Innen einen Zweig zu den Armen abgiebt. Letzterer 
ſteigt an der hintern Flaͤche des Armes empor und giebt 
für jeden einzelnen Lappen einen kleinen Zweig ad. Der 
Hauptſtamm der Läͤngsgefaͤße geht aber zwiſchen den Lappen 
und zwiſchen der Baſis der Arme nach der Mundöffnung, 
und durch dieſe bindurch unmittelbar auf den Magen uͤder, 
wo man ihn, bei weit geöffneter Mundhoͤhle, dis in die 
Hälfte der Magenlaͤnge verfolgen kann. Von dem hintern 
Ende des Magens gehen acht Gefaͤße ab. Es find die 
Fortſetzungen der durch den Mund eingetretenen Laͤngsſtaͤmme. 
Sie liegen auf dem Rande der Scheidewaͤnde, welche ſich 
zwiſchen dem Magen und der aͤußern Haut befinden und 
auch hinter dem Magen noch elne Strecke weit als duͤnne 
Vorſpruͤnge fortlaufen. An den Geſchlechtstheilen (in dem 
unterſuchten Exemplare Hoden) gehen ſie außen, d. h., von 
der Axe des Körpers entfernter, vorbei und naͤhern ſich dann 
den Laͤngsgefaͤßen der Haut immer mehr. Wo und wie 
ſie ſich mit ihnen vereinigen, habe ich nicht mit Sicherheit 
ermitteln können. Einmal glaubte ich an der Stelle, wo 
die Haut der einzelnen Polypen in die Subſtanz des Stocks 
uͤbergeht, zwei concentriſche Ringgefaͤße zu bemerken, von 
denen das innere die vom Magen kommenden Staͤmme, das 
äußere die der Haut untereinander vereinigte. Beide Rings 
gefaͤße ſchienen auch unter ſich in Verbindung zu een. 
Später gelang es mir jedoch nie mehr, dieſelben aufzuftnden. 
Ich ſah vielmehr immer nur die äußeren Gefäße etwas diks 
ker werden und in die Röhre, welche von jedem Polypen, 
als unmittelbare Fortſetzung feiner Koͤrperboͤhte, in den ge⸗ 
meinſamen Stock geht, bineinlaufen. Hinter dem Webers 
gangspuncte in den Stock, welcher durch Anlagerung der 
dickeren, knotigen, eigenthümlichen Kalkſtaͤbchen der epider- 
mis deutlich bezeichnet iſt, entſpringen aus den acht Haupt- 
ſtaͤmmen ſehr viele Seitenaͤſte, welche ſowohl die Gefäße eis 
nes jeden Polypen unter ſich, als auch die der nebeneinan⸗ 
derliegenden vielfach verbinden und ſich zuletzt in ein Capil⸗ 
largefäßnetz ausbreiten. — Im Queerdurchſchnitte eines 
jüngern Aſtes vom ganzen Stocke ſiebt man in den Roh. 
ren, welche nahegelegenen Polypen angehörten, acht rund⸗ 
liche Vorſprünge, die theilweiſe durch ſeitliche Gefäße mits 
einander verbunden find und hier und da Zweige zu den 
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Gefäßen der andern Röhren ſchicken; in denen aber, welche 
von weiter entfernt gelegenen Thieren kommen, oder in de⸗ 
nen, welche bereits aus einer Vereinigung mehrerer Rohren 
beſtehen, find die Vorfprünge vorſchwunden und es beſteht 
nut ein dickes Ringgefaͤß, als Abſchnitt eines großen Ger 
fäßcylinders, der die ganze innere Flaͤche auskleidet. Von 
ihm gehen nach allen Seiten Gefaͤßzweige ab. Daraus geht 
alſo hervor, daß die acht Laͤngsſtaͤmme an der inneren Seite 
der Rohre zuerſt noch getrennt verlaufen, ſich aber fpäter 
in ein ganz dichtes Gefaͤßnetz ausbreiten. Die Leibeshoͤhle 
des Polppen und alle Röhren im Stecke find mit Flimmer⸗ 
epithelium aus runden Zellen uͤber zogen. 

Die Gefäße find nicht bloße Canale in der Subſtanz, ſon⸗ 
dern haben eine eigene Haut, die nach der Laͤnge geſtreift iſt. 
Ihr Inhalt beſteht aus einer dicklichen Fluͤſſigteit, in welcher 
außerordentlich viele weiße, wenig durchſcheinende Kuͤgelchen von 
1568, im Durchmeſſer ſchwimmen. Druckt man fir aus 
den Gefaͤßen heraus, fo ballen fie ſich in rundliche Kluͤmp⸗ 
chen von 366 bis 256“. Salzſaͤure köſ't fie nicht auf, bes 
foͤrdert vielmehr nur die Bildung der Kluͤmpchen und macht 
deßhalb auch die Gefaͤße in den Roͤhren deutlicher. Ich 
habe nicht den geringſten Unterſchied zwiſchen den Gefäßen 
in den Röhren des Stockes und denen des einzelnen Poly: 
pen, weder in der Structur der Huͤlle, noch im Inhalte, 
finden konnen. Dieß und der unmittelbare Zuſammenhang 
der Gefäße des einzelnen Polypen mit denen des Stammes 
noͤthigt uns, das Gefaͤßſyſtem nur als ein Ganzes zu bes 
trachten. Und fo dürften wir einer befriedigenden Erklarung 
von der typiſchen Entwickelung der Polypenſtaͤmme wieder 
einen Schritt näher gekommen ſeyn. — Bei den Actinien 
iſt die Waſſercirculation und das Gefaͤßſyſtem aͤhnlich; das 
von fpäter mehr. 

Trie ſt, 6. October 1843. 

Fr. Will. 


Die hydroelektriſche Maſchine. 


Vor wenig Tagen wurden im polytechniſchen Inſtitute 
zu London vor einer Auswahl von Zuſchauern Verſuche 
mit Armſtrong's hydroelektriſcher Maſchine angeftellt, ber 
ren Leiſtungen alles bisher Bekannte uͤbertreffen. Ehe die 
Experimente ihren Anfang nahmen, theilte Herr Backhoff⸗ 
ner eine kurze Nachricht Über die Geſchichte der Erfindung 
mit. Im Jahre 1840 entdeckte ein Arbeiter an einer 
Dampfmaſchine zu Newcaſtle zufällig, daß, wenn ſich der 
Dampf aus einem gewöhnlichen Dampfkeſſel entladet, eine 
bedeutende Quantität Elektrititöt erzeugt wird, was feinen 
Grund wahrſcheinlich in der Reibung des Dampfes und 
Waſſers an den Ventilen und Röhren hat. Der Arbeiter 
ſteckte die Hand in den Dampf und erbielt einen heftigen 
Schlag, deſſen Urſache er ſich nicht zu erklaͤren wußte. Herr 
Armftrong aber ſtellte eine Reihe von Verſuchen an, aus 
denen ſich ergab, daß der Arbeiter einen elektriſchen Schlag 
erhalten hatte, und daß der gewöhnliche Keſſel einer Dampf⸗ 
maſchine eine kräftigere elektriſche Stroͤmung zu erzeugen 
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vermoͤge, als irgend ein andrer Apparat. Die im polptech⸗ 
niſchen Inſtitute gezeigte Maſchine war nur ein gewoͤhnli⸗ 
cher Damypfkeſſel, auf deſſen Deckel einige Me tallſpitzen ans 
gebracht waren, damit der negativ:eleftrifche Zuſtand, in 
den der Keſſel bei Entladung des Dampfes gerieth, deut⸗ 
licher hervortrete. Der Druck von 90 Pfund auf den Qua⸗ 
dratzoll war, nach den gemachten Erfahrungen, derjenige, 
bei welchem der Keſſel die Elektricität am Staͤrkſten erzeugte, 
und bei dieſem Drucke ergaben ſich Wirkungen, denen ge⸗ 
genuͤber die ſehr große Elektriſirmaſchine des Inſtituts ats 
kraftlos erſchien. Bei dieſer finden in der Minute nur 60 
freiwillige Entladungen ſtatt, bei der hydroelektriſchen Mas 
ſchine dagegen 140. Die letztere fuͤllte eine Batterie von 
Leydner Flaſchen, die zuſammen 80 Quadratfuß Stanniel 
enthielten, binnen 12 Sccunden, waͤhrend die erſtere 50 
Secunden dazu brauchte. Nach allen Theilen des Keſſels 
fand unausgeſetzt eine Strömung ſtatt, und fo läßt ſich 
denken, daß die ſaͤmmtlichen früher angeſtellten Verſuche 
ſich bei dieſer Maſchine um Vieles praͤchtiger ausnahmen. 
Der Uebergang der Elektrieltaͤt über den Stapniol auf den 
Glasroͤhren brachte ein weit glaͤnzenderes Licht hervor, und 
das ſogenannte Nordlicht war weit ſchoͤner und heller, als 
man es je vorher zu ſehen bekommen hatte. Das Violet 
trat kraͤftiger hervor, und zugleich war deſſen Ton tiefer, und 
in dem ausgepumpten Recipienten nahm man den Gang 
der elektriſchen Funken deutlicher wahr. Fuͤnf Entladungen 
wurden aus der Batterie uͤber auf Papier liegendes Blatt⸗ 
metall binnen kuͤrzerer Zeit gezogen, als dieß bei Anwen⸗ 
dung irgend einer andern Maſchine haͤtte geſchehen koͤnnen. 
Ueberdem wurden auch mehrere ganz neue Experimente an⸗ 
geſtellt. Man ließ den Funken durch gewöhnliche Holzſpaͤne 
ſchlagen, welche dadurch entzuͤndet wurden, und derſelbe 
brachte frei daliegendes Schießpulver ohne Weiteres zum 
Explodiren, was man bisher für unmöglich erklaͤrte. Der 
Profeſſor bemerkte ſehr richtig, daß man mit dieſer Elektri⸗ 
ſirmaſchine von bisher unerreichter Stärke vielleicht noch 
manche andere Reſultate gewinnen wuͤrde, von denen man 
ſich bisjent noch nichts habe träumen laſſen. (Marning 
Chronicle. Galignan''s Messenger, Sept. 1843.) 


Miscellen. 


ueber die Erzeugung der Flammen in Vulkanen 
bat Herr Leop. Pilla, am 23. October der Pariſer Academie 
eine Mittheilung gemacht. Die meiſten Forſcher, die ſich mit die⸗ 
ſem Gegenſtande beſchaͤftigt haben, find der Meinung, daß Flame 
men nur ſcheinbar exiſtiren und nichts weiter ſind, als der Wie⸗ 
derſchein, den die im Bauche des Vulkans gluͤhenden Maſſen an 
ten Wänden des Kraters und der Rauchſcule hervorbringen. 
Spallanzani, Covelli, Gay-Euffac, Poulet:Scrope, 
Labeche, Brongniart waren dieſer Anſicht, der auch Herr 
Pilla früher beipflichtete, obwohl er ſich fpäter gendthigt ſab, 
fie aufzugeben. Seit 1833 bat er drei Mal Gelegenheit gehabt, 
das Vorhandenſeyn wirklicher Flammen am Krater des Veſuvs zu 
conftatiren. An der Oberfläche der etwas weit gefleſſenen Lava⸗ 
firöme bat er deren aber nie beobachtet; wogegen Herr Mar a⸗ 
vigna an dem, im Jahre 1819 aus dem Aetna hervorgebroche⸗ 
nen Strome Flommen bemerkt haben will Herr Pills iſt jetzt 
überzeugt, daß die meiſten vulkaniſchen Ausbruͤche von Flammen 
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begleitet ind, und diß man dieß aur wegen der Sh vierigkeit, ſich 
dem Sig: der Eeſcheinung hinreichend zu nähern bisher bezweifeln 
konate. Bei'm Veſuv bemerkt man nur bei ſtarken Ausbrüchen 
Flammen, und zwar entwickeln ſich zugleich gasfoͤrmige Producte 
von gewaltiger Spannung. Dieſe Gafe hält Herr Pilla fur rei⸗ 
nes Waſſerſtoffzas oder Schwefelwaſſerſtoffgas. Indem er dieſen 
umſtand mit anderen zuſammenhalt, weiſ't er dem Meerwaſſer, in 
Beireff der Erzeugung der vulkaniſchen Erſcheinungen, eine ſehr 
bedeutende Rolle an. Die Theorie des gelehrten Italieniſchen For. 
ſchers unterliegt jetzt der Prüfung einer, aus den Herren Cordier, 
Elie de Beaumont und Dufrénoy in der Academie zufams 
mengeſetzten Commiſſion 

Von einem ſehr merkwuͤrdigen Blitzſtrahle, der am 
9. September dieſes Jahres in der Stadt Fou ares einſchlug, 
meldete Herr Blondeau de Carolles der Pariſer Academie 
Nachſtehendes: 1) Das Gewitter bildete ſich über dem Meere, und 
deſſen Blitze ſchienen von Weitem bloßes Wetterleuchten zu ſeyn, 
während fie, in der That, furchtbar zerftörend wirkten. Dieß 
ſpricht für die Meinung derjenigen Phyſiker, die im Wetterleuchten 
nichts Anderes erkennen, als ein fernes Gewitter. 2) Im Augen- 
blicke des Einſchlagens ſpaltete ſich er Blitz in zwei Strahle, was 
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fruher noh nie bꝛoba htet worden zu ſeyn ſcheint. 3) Es wurden 
von dem Blitze brennbare Stoffe nicht unmittelbar da, wo er ein⸗ 
ſchlug, ſondern nachdem er eine bedeutende Strecke durchlaufen, 
angezündet. Dieß ſpricht für die Anſicht, daß im Augendlicke des 
Ernſchlagens die Geſchwindigkeit des Blitzes fo groß ſey, daß er 
die an jenem Puncte befindlichen Körper nicht in Brand ſtecken 
kann, ſondern daß ſich, bevor dieß geſchehen kann, deſſen Geſchwin⸗ 
digkeit ſchon einigermaaßen vermindert haben muͤſſe. 4) Die Mer 
talle wurden nur an beſtimmten Stellen geſchmolzen; alle Kupfer⸗ 
ringe an den Ecken waren geſchmolzen; das Eiſen zeigte ſich blaſig 
und war um die geſchmolzenen Stellen her gelb, da das elektro; 
negative Metall auf das elektropoſitive übertragen worden war. 
5) Die getroffenen Thiere hatten einestheils eine directe, andern⸗ 
theils eine indirecte Einwirkung von Seiten der Elektricität erlit⸗ 
ten. Die lesztere ſcheint furchtbarer zu ſeyn, als die erſtere; denn 
bei den, durch die indirecte Einwirkung gerödteten Thieren war 
das Biut zerſetzt und ungerinnbar, wogegen dasjenige Thier, wel⸗ 
ches durch den Schlag eine bedeutende Kopfirunde erhielt, nicht 
ſtarb. 6) Der Blitz zeigte ſich in Geſtalt einer leuchtenden Kugel, 
verbreitete einen ſehr ſtarken Schwefelgeruch und brachte phyſika⸗ 
liſche, mechaniſche und phyſiologiſche Wirkungen hervor. 


. ————— 
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Heilkunde. 


Ueber angebliche Taͤuſchungen der Auſcultation. 
Von Dr. H. M. Hughes. 


Die Jerthuͤmer, welche nicht ſelten aus der Anwendung 
der phyſicaliſchen Huͤlfsmittel hervorgegangen find, lagen zum 
Theil in der Ungeuͤbtheit und Ungenauigkeit der Unterſuchen⸗ 
den, zum Theil in dem Mangel an Beruͤckſichtigung der 
allgemeinen Symptome. Taͤuſchungen entſtehen auch durch 
Verkennung der Thatſache, daß phyſicaliſche Zeichen, mit 
ſehr wenigen Ausnahmen, keine Specialkrankheiten andeuten, 
ſondern phyſicaliſche Verhaͤltniſſe. So zeigt tinnitus me- 
tallicus die Gegenwart einer Miſchung von Gas und 
Fluͤſſigkeit in einem unſchriebenen Raume an, und kann bei 
pneumothorax, bei einer großen. vomica, oder einer Auf⸗ 
treibung des Magens, vorkommen. 

Nicht felten werden der Auſcultation Taͤuſchungen zu⸗ 
geſchrieben in Folge von Veraͤnderungen, welche in den 
kranken Organen nach der Unterſuchung eintreten. Nach 
dem Tode findet man Flüſſigkeit in der Pleurahöhle, oder 
Hepat.ſation der Lunge, oder einer Höhle, deren Gegen⸗ 
wart nicht erkannt worden war, aus dem einfachen Grunde, 
weil ſie zur Zeit der Unterſuchung nicht vorhanden waren. 

Ich werde nun einige Fälle anführen, weiche mir vor⸗ 
kamen, bei welchen, mit gehoͤriger Beruͤckſichtigung der Ana⸗ 
mneſe, der allgemeinen Symptome und der phyſicaliſchen 
Zeichen anſcheinende oder wirkliche Taͤuſchungen vorhanden 
ſeyn mochten, ohne im Geringſten den Credit des Auſculti⸗ 
renden zu erſchuͤttern. 

Erſter Fall. E. G., 32 Jahre alt, eine kleine Frau 
von zartem Baue, verheirathet und Mutter von mehreren 
Kindern, wurde am 5. October 1842 in das Guy's Ho- 
spital aufgenommen. Zwei Jahre vorher war ſie unter 
meiner Aufſicht, vermeintlich an Empyem, oder wenigſtens 
einem chroniſchen pleuritiſchen Erguſſe, dehandelt worden. 


Theile keine Spur von normaler Reſpiration darbot. 


Zeit ihrer Aufnahme in das Hoſpital. 


Vor einigen Wochen wurde ſie von Schmerzen in der Seite 
befallen, welche damals aufgetrieben und hervorragend war, 
einen dumpfen Ton bei der Percuſſion gab und am untern 
Unge⸗ 
faͤbr vierzebn Tage blieb fie in meiner Behandlung, wähe 
rend welcher Zeit fie ſich bedeutend befferte unter der Ans 
wendung von Blafenpflaftern, leichten Mercurialien und 
tonicis. Sie ging dann auf zwei Wochen auf das Land 
und beſſerte ſich in den zwei Monaten zuſehends. Sie 
wurde ſchwanger und expectorirte plotzlich während ihrer 
Schwangerſchaft, welche mit der Geburt eines lebenden und 
geſunden Kindes endete, eine große Menge ſtinkender, gelbli⸗ 
cher Materie. Der Auswurf dauerte auf dieſelbe Weiſe 
fort und verurſachte allmaͤlig zunehmende Schwaͤche bis zur 
Sie war damals 
abgemagert, ihr Geſicht bleich, ihre Geſichtszuͤge contrahirt 
und ihr Geſichtsausdruck angſtvoll. Sie lag auf dem Ruͤk⸗ 
ken, bedeutend nach der rechten Seite hingeneigt. Huſten 
nicht haͤufig, ausgenommen bei der Bewegung; aber ſtets 
hervorgerufen, ſobald ſie ſich gegen die linke Seite hin⸗ 
wandte, dabei ein reichlicher Auswurf, welcher faſt ohne 
Anſtrengung aus ihrem Munde hervorſtroͤmte und aus eis 
ner ſeroͤs⸗eiterigen, gelblichen, homogenen, ſchaumloſen, för 
tiden Fluͤſſigkeit, von der Conſiſtenz und Zaͤhigkeit eines duͤn⸗ 
nen Haferſchleimes, beſtand. Sie hatte keine Schmerzen 
und erſchien ziemlich heiter. Sie hatte nie an Haͤmoptyſis, 
aber zuweilen an Diarrhoͤe gelitten, und hatte mitunter he⸗ 
ctiſche Röthe, beſonders an der linken Wange und des 
Nachmittags. Sie ſchwitzte ſtark bei Nacht, und ſchlief, 
wiewohl fie ſich fortwährend fhläfrig fühlte — vielleicht in 
olge der angewandten Mittel — nur wenig. 

Phyſicaliſche Zeichen: Auf der ganzen linken 
Seite der Bruſt, ſowohl vorn, als hinten, war ſehr gute, 
vielleicht etwas weiter, als im Normalzuſtande, ausgedehnte 
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Reſonanz bei der Percuſſlon und in der ganzen Länge war 
das Reſpirationsgeräͤuſch, etwas verſtärkt an Intenſitäat, aber 
ganz frei pon Raſſeln, oder andern krankhaften Toͤnen, deut⸗ 
lich hörbar. Die rechte Seite war bedeutend in ihrer Ges 
ſtalt verändert, abgeflacht unterhalb des Schluͤſfelbeins und 
hob ſich nur ſehr unvollkommen waͤhrend der Reſpiration. 
Die Reſonan; bei der Percuſſion war vorn im Allgemeinen 
geringer, als normal, aber an keiner Stelle war eine bedeu⸗ 
tende Dumpfheit zu entdecken, während in der untern Geis 
tengegend zuweilen, aber auch nur zuweilen, ein tympaniti⸗ 
ſcher Widerhall vorhanden war. Nach Hinten war dieſe 
Seite kaum dumpf, aber nicht ſo hell, wie die linke. Am 
ganzen obern Theile der rechten Seite, ſowohl vorn, als 
hinten, hörte man deutlich ein lautes und helles gargouil- 
lement, welches an einigen Stellen, beſonders unterhalb 
des unteren Winkels des Schulterblattes, ein ziemlich reiner 
metalliſcher Klang war, während man in den unteren Theis 
len ein helles, lautes und loſes Schleimraſſeln hoͤrte. Die 
Stimme war gleichfalls laut, hell und tönend auf dieſer ganzen 
Seite, aber beſonders am obern Theile. Die Kranke war zu 
ſchwach, als daß man haͤtte eine Succuſſion verſuchen moͤ⸗ 
gen. Die Herztoͤne waren normal und in der Praͤcordial⸗ 
gegend zu hören, aber ſehr deutlich zwiſchen den Knorpeln 
der zweiten und dritten Rippe der rechten Seite, wo allein 
der Impuls gefühlt werden konnte und wo die apex cor- 
dis fortwaͤhrend an die Thoraxwandung anzuſchlagen ſchien. 
Verordnet wurden Pulv. calc. compos. gr. x. mit Opium 
in einem Tranke, der Ammonium und Gentiana enthielt. 
alle ſechs Stunden; Hammelbraten, zwei Eier, 6 Unzen 
Wein taͤglich und dann ein Oplumclyſtir Abends, da die 
Diarrhoͤe durch die vorher verſchriebene Medicin nicht gehoͤ⸗ 
rig beſeitigt war. Bei dieſer Behandlung beſſerte ſich die 
Kranke zuſehends und nahm an Fleiſch zu; aber da fie 
fortfuhr, bei Nacht ſchlecht zu ſchlafen, ſo wurde ein halbes 
Gran Opium mit 10 Gran Pulv. calc. compos. vor 
Schlafengehen, neben den andern Mitteln, gegeben. 


Am 6. November klagte fie über einen heftigen Schmerz 
in der linken Seite; auf die Anwendurg eines Senfteiges 
und einer Pittenmaffe aus Antimon, Opium und einem 
Gran Calomel, fogleih zu nehmen, und bei Fortdauer des 
Schmerzes alle vier Stunden zu wiederholen, wurde der 
Schmerz am nächſten Tage erleichtert, und da fie kein Fie⸗ 
ber und keinen ſtaͤrkern Huſten hatte, aber noch von Diar— 
hoͤe belaͤſtigt, auch zu ſchwach fuͤr die phyſicaliſche Unterſu⸗ 
chung war, fo erhielt fie Ammonium in decoct. Chinae 
mit 12 Gran confect. Opii alle ſechs Stunden und 3 
Gran Opium, wenn der Schmerz wiederkehren follte. Sie 
ſank nun immer mehr zuſammen; ſie huſtete nicht; die 
Haut war gewöhnlich feucht, und fie ſtarb faſt plotzlich in 
der Nacht des zehnten Novembers. 

Section, 11 Stunden nach dem Tode: Der Kopf 
wurde nicht geöffnet. Bruſt: Bei'm Aufheben des Bruſt⸗ 
beins fand man das Herz faſt in ſeiner normalen Lage; 
die linke pleura adhärirte etwas nach Unten durch eine 
dünne falſche Membran, augenſcheinlich die Folge einer fri, 


74 


ſchen pleuritis. Die linke Lunge war groß, und ungefähr 
ihre untere Hälfte war von blaßrother Farbe, fleiſchig und 
oͤdematös nach einer friſchen Pneumonie. Die obere Hälfte 
war ziemlich geſund, und, ſowie die untere, frei von Tu⸗ 
berkelablagerung. Auf der rechten Seite adhaͤrirte die Lunge 
fo feſt an die Coſtalpleura, mit Ausnahme einer kleinen 
Stelle nach Unten, wo nur einige wenige alte Streifen 
vorhanden waren, daß ſie, ohne Zerreißung dieſer Membran, 
nicht abgeloͤſ't werden konnte. Die rechte Lunge war ſehr 
zuſammengezogen; das obere Dritttheil war von dunkler, eis 
ſengrauer Farbe, dicht und luftleer; nur in einigen vergroͤ⸗ 
ßerten Bronchien fand ſich Luft. In dieſer Lunge waren 
eine oder zwei kleine Höhlen, angefüllt mit ſchmutzigem, gel⸗ 
bem Eiter, um welche herum das Parenchym weich, zerreibs 
lich und uneben war. Die unteren zwei Dritttheile der 
Lunge enthielten eine Menge Hoͤhlen von verſchiedenem Um⸗ 
fange, inmitten eines ſchmußigen, graugefärbten, conſolidir⸗ 
ten, ganz luftleeren Lungengewebes. Von dieſen Hoͤhlen, 
wie fie auf einen in die Lunge gemachten Einſchnitt erſchie⸗ 
nen, waren einige augenſcheinlich durch die Durchſchneidung 
ſehr erweiterter Bronchialroͤhren hervorgebracht; andere, von 
der Größe einer Erbſe, bis zu der eines Huͤhnereies, com⸗ 
municirten frei und durch große Oeffnungen mit den Bron⸗ 
chialroͤhren, waren aber mit einer weichen, loſen, flockigen, 
aber nicht entſchieden membranoͤſen, Subſtanz ausgekleidet, 
welche allein fie von dem Lungengewebe trennte. Dieſe was 
ren meiſt von runder, oder ovaler Form. Eine jedoch war 
von den Übrigen verſchieden; fie lag ungefähr im Mittels 
puncte des Organs, mehr nach Hinten, hatte die oberflaͤch⸗ 
liche Ausdehnung einer Handflaͤche, war ſehr ſeicht und ſo 
nahe an der Oberflache, daß fie nur von der verdickten 
pleura, oder von einer ungemein duͤnnen Lage des Lungen⸗ 
gewebes, wenn dieſes, in der That, vorhanden, bedeckt war. 
Ihre innere Oberflaͤche war glatt und eben, von dicken 
Streifen durchkreuzt und ging in die Auskleidung der Bron⸗ 
chialroͤhren Über, von denen einige mit derſelben durch große 
Oeffnungen communicirten. Alle dieſe Höhlen waren voll: 
ſtaͤndig leer, ausgenommen die im obern Lappen, welche ſich 
noch nicht in die Btonchien geöffnet zu haben ſchienen. 
Bauch: Die Leber war blaß und der rechte ſpitze Rand 
verlängert, rauh und aufgetrieben. Die Nieren waren feſt 
und etwas granulirt; die Eierſtoͤcke hart, geſchwunden und 
runzelig; die andern Organe erſchienen normal. 

Wenn man alle die Umſtaͤnde, welche ſich an dieſen 
ſeltenen und ſehr intereſſanten Fall knuͤpften, erwaͤgt, ſo 
wird man finden, daß faſt alle dazu beitrugen, die Dia⸗ 
gnoſe auf Empyem mit Pneumothorax zu ſtellen. Die Ana⸗ 
mneſe und die allgemeinen Symptome beſonders erſchienen 
allein auszureichen, den Urſprung und die Beſchaffenheit des 
Uebels anzugeben. Der Seitenſchmetz, die Auftreibung und 


Unbeweglichkeit des affieirten Theiles, die ſpaͤtere plötzliche 


und reichliche Erpectoration von Materie und die Ausſchei⸗ 
dung derfelben Monate hindurch ſchienen ganz vorzuͤglich für 
die Wahrſcheinlichkeit einer ſolchen Affection zu ſprechen. 
Die phyſicaliſchen Zeichen, wiewohl in mancher Beziehung 
unvollſtändig, beflätigten, oder widerlegten wenigſtens nicht 
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die aus den allgemeinen Symptomen abgeleitete Diagnoſe. 

e wurde dieſe ferner durch die Mißgeſtaltung und 
ontraction der Bruſtwandungen, die theilweiſe Dislocation 

des Herzens, die laute und klingende Stimme, das helle, 

metalliſche Gurgeln und durch die gelegentliche tympanitiſche 
Reſonanz. 


Die ausgedehnte, deutliche und anhaltende tympanitiſche 
Reſonanz bei der Percuſſion, welche oft als ein unwandel⸗ 
bares und faſt nothwendiges Zeichen von pneumothorax 
angeſehen wird, war zwar nicht vorbanden; aber ich habe 
ſelbſt einen deutlich ausgeſprochenen Fall von pneumotlo- 
rax gefeben, bei welchem zu keiner Zeit, fo lange der Kranke 
in meiner Beobachtung blieb, ſelbſt die normale Reſonanz 
bei der. Percuſſian . ayagaen._mar., Die Succuſſjen agſtattete 

die Schwaͤche der Kranken nicht. Bei der Unterſuchung 
nach dem Tode fand ſich weder Empyem, noch hydro- 
thorax, und obgleich die phyſicaliſchen Zeichen bewunderns⸗ 
werth ſchoͤn durch die vorgefundenen phyſicaliſchen Verhaͤlt— 
niſſe erklaͤrt wurden, und obgleich die Anamneſe und die 
allgemeinen Symptome unter gewoͤbnlichen Unſtaͤnden die 
phyſicaliſchen Zeichen, welche dem Empyem und pneumo- 
thorax zugeſchrieben werden, herbeiführen konnte, fo kann 
doch dieſer Fall als ein Beiſpiel der Taͤuſchungen der Au⸗ 
ſcultation angefuͤhrt werden. Was die wahre pathologiſche 
Anatomie, ſowie die Pathologie des Falles, betraf, fo was 
ren die Meinungen verſchieden. Einige glaubten, daß alle 
Hoͤhlen erweiterte Bronchialroͤhren waren, Andere dagegen, 
daß fie in der Erweichung einer kranken Lunge ihren Urs 
ſprung nehmen. Meine eigene Anſicht iſt, daß keine von 
beiden Meinungen ausſchließlich richtig war, ſondern daß 
beide Verhaͤltniſſe deutlich vorhanden waren; die Krankheit 
war Pleuropneumonie geweſen und war ein treues Beiſpiel 
von chroniſcher Pneumonie mit Erweichung und Dilatation 
der Bronchialroͤhren ohne eine Spur von Tuberkeln; es ift 
ſogar ſehr wahrſcheinlich, daß die große oberflächliche Höhle, 
welche faſt nur von der Pleura, und vielleicht nur mit der 
Coſtalpleura bedeckt war, ein Empyem geweſen war, wel⸗ 
ches mit den Bronchialroͤhren communicirt hatte, aus wel⸗ 
chen die Luft ſich nicht in die allgemeine Pleurahoͤhle vers 
breitet hatte, in Folge der alten und feſten Adhaͤſion dieſer 
Membran. Fuͤr meinen gegenwaͤrtigen Zweck genuͤgt es je⸗ 
doch, zu zeigen, daß der phyſicaliſche Zuſtand genau durch 
die phyſicaliſchen Zeichen angezeigt werde, daß eine große 
Hoͤhle vorhanden war, welche Luft enthielt, die frei mit ei⸗ 
ner großen Bponchialroͤhre unmittelbar unter der Coſtalpleura 
communicirte, und daß dieſes deutlich durch die Auſcultation 
dargethan wurde. Bevor ich meine Bemerkungen uͤber 
dieſen intereſſanten Fall ſchließe, verdienen noch zwei Um⸗ 
ſtaͤnde einer beſonderen Erwaͤhnung. Alle Höhlen in der 
Lunge, welche ſich in Roͤhren öffnete, und alle Röhren ſelbſt 
wurden leer nach dem Tode gefunden, obgleich die Expecto⸗ 
ration wahrend des Lebens reichlich geweſen war. 


Das Herz, welches man deutlich und anhaltend zwi⸗ 
fen der zweiten und dritten Rippe zur Rechten des Brufl: 
beines pulſiren gefuͤhlt hatte, indem es durch die Contrac⸗ 
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tion der erkrankten Seite hinuͤberge zogen war, wahrſchelnlich 
auch durch die geſteigette Action und Entwickelung der lin⸗ 
ken Lunge unterſtuͤtzt, wurde nach dem Tode, und als dieſe 
Lunge durch den Eintritt der atmoſphaͤriſchen Luft in den 
thorax collabirt war, in ſeiner normalen Lage gefunden. 

Zweiter Fall. S. F., 17 Jahre alt, aufgenommen 
in Guy's Hoſpital am 1. März 1845. Sie war erſt 
vor Kurzem als Reconvalescentin aus dem clinifhen Kran⸗ 
kenhauſe entlaſſen, in welches ſie am 11. Januar dieſes 
Jahres aufgenommen worden war. Herr Berney giebt 
folgenden Bericht von iht: Ein unvetheirathetes, mageres, 
ferophuldfes Dienſtmaͤdchen, von zarter Cenſtitution, welche, 
in Bezug auf die Zeit, unregelmäßig menſtruitte und nie 
früher an Rheumatismus gelitten hatte, wurde vor 10 Tas 
gen, nachdem fie ſich der Feuchtigkeit und Kälte ausgeſetzt 
hatte, von Heiſerkeit, Steifheit des Halſes und Kopfſchmer⸗ 
zen mit abwechſelndem Froſt und Hitze befallen Am 3. 
Tage wurde der Fußruͤcken und die Knoͤchel ſchmerzhaft, roth 
und angeſchwollen, und am 4. Tage empfand ſie Schmer⸗ 
zen im Rüden, in den Le aden und in der Bruſt, weßwegen 
ein Senfteig und ein Fußbad verordnet wurden. Am Abend 
wurde die linke Hand und dis Handgelenk auf gleiche Weiſe 
afficirt, und ſie litt an Naſenbluten, Huſten und Schlaf⸗ 
loſigkeit; man tamponirte die Naſe und legte ein Blaſen⸗ 
pflaſter auf die Bruſt. Bei der Aufnahme war ſie nicht 
im Stande, wegen der Schmerzen, die der Verſuch machte, 
zu ſtehen, obwohl weder Roͤthe, noch Anſchwellung an den 
Knoͤcheln oder Knieen vorhanden war Sie klagte über 
Schmerz in der Schulter und dem linken Handgelenke, wel⸗ 
ches letztere leicht angeſchwollen war, Dyspnoͤe, Unbehaglich⸗ 
keit im Rüden und der Praͤcordialgegend, welche bei tiefer 
Inſpiration zunahm, und zuweilen uͤber Herzklopfen. Die 
Zunge war belegt und feucht, die Haut feucht, der Puls 
108, der Darmcanal offen. An der linken Seite der Bruſt 
war der Ton bei der Percuſſion Überall mäßig dumpf, und 
in der Praͤcordialgegend hoͤrte man ein doppeltes Reibungs⸗ 
geraͤuſch. 

(12 Blutegel an die Herzgegend; Hydrarg. gr. jij, 

Opii gr. 5 in Pillenform, Morgens und Abends eine 

Pille und Mixt. salina c. Vin. stib., alle vier 

Stunden.) i 

12. Die Blutegelſtiche bluteten ſtark, verurſachten 
eine Ohnmacht und erleichterten den Schmerz in der Präs 
corbialgegend, ausgenommen bei'm Huſten, welcher von eis 
nem ſchaumig⸗ſchleimigen Auswurfe begleitet war; bedeu⸗ 
tende Dyspnoe, Puls 120, weich. (Pillen 3 Mal täglich.) 

16. Januar. Die Kranke hatte keinen Schmerz in 
der Bruſt, aber der Percuſſionston war dumpfer geworden; 
Reſonanz der Stimme und Rauhigkeit des Reſpirationsto⸗ 
nes auf der linken Seite nach Hinten. Sie war von cho- 
rea im leichten Grade afficirt. 

(Mittel fortzufegen.) 
En 17. Januar. Chorea gefteigert; in anderer Hinſicht 
eſſer. 
(Mittel fortzufegen, Zuſatz zu den Pillen von Camph. 
gr. j.) 


77 


18. Smuar. Beſſer; Zahnfleſſch durch den Mercur 
leicht afficirt; das Pericardial- Reibegeraͤuſch verhaͤltnißmaͤßig 
unbedeutend, aber die Herztoͤne undeutlich und entfernt, der 
dumpfe Ton in der Praͤcordialgegend ausgedehnter, als im 
Normalzuſtande. 

(Pille einmal taglich; die Mixtur alle 6 Stunden.) 

Von dieſem Tage an wurde kein ſpecieller Bericht ges 
geben, aber am 1. Februar klagte die Kranke Über Herz⸗ 
klopfen, welches am 3. Februar geringer geworden war. 
Von dieſer Zeit beſſerte ſie ſich bis zum 8. Februar, an 
welchem Tage ſie das Hoſpital verließ. Faſt unmittelbar 
nach ihrem Abgange, ſcheint ſie ſchlimmer geworden zu ſeyn, 
da ſie am 1. Marz angab, daß ſie von Neuem ſeit drei 
Wochen leide. Ihr Geſicht war bleich, die Miene druͤckte 


Leiden aus, fie hatte habituell Dyspnoe, welche bei der 


Anſtrengung zunahm, und decubitus, ſehr wenig Huſten, 
der Puls war frequent, klein, ſchwach und unregelmaͤßig; 
die Zunge war rein, blaß und feucht; weder Oedem, noch 
ascites war vorhanden; Darmauslecrung regelmaͤßig. 
Phyſicaliſche Zeichen; Dumpfer Percuſſionston 
in der Präcordiaigegend, fowohl in der Ausdehnung, als 
im Grade verſtaͤrkt; der Herzimpuls ſchwach, aber ſehr ver⸗ 
breitet, und das Organ ſchien unvollkommen und unregel⸗ 
maͤßig gegen die Bruſtwandungen zu ſchlagen. Etwas nach 
der linken Seite des oberen Theiles des mittleren Sternal— 
zheiles, war ein dreifacher Ton hörbar, welcher aus einem 
langen und zwei kurzen Toͤnen beſtand, von denen der erſte 
mit dem Pulſe ſynchroniſch war, und der dritte nach einer 
kurzen Pauſe der Ruhe eintrat. Die Lungen ſchienen we⸗ 
nig afficirt zu ſeyn, aber auf der linken Seite nach Hinten 
war ein Wenig mehr Reſonanz, als gewoͤhnlich, und das 
Athmungsgeraͤuſch war im Allgemeinen rauh und dumpf. 
(Blaſen pflaſter an die Herzgegend; Pil. Hydrarg. gr. iii 
Extr. Hyosc. gr. j, mft. pil. omne De 
mendas; Kali nitr. gr. v., Lig. Kali caust., 
Inf. Gent. drei Mat täglich.) 


Die Kranke fuhr mit dieſen Mitteln fort, das Bla⸗ 
ſenpflaſter wurde erneuert, doch ohne eine bemerkenswerthe 
Veränderung, ausgenommen, daß der Dreiſchlag zuweilen 
verſchwand und wiederkam, und die Dumpfheit des Tones 
in der Präcorbialgegend bald mehr, bald minder weit ſich 
erſtreckte. Sie ſaß zuweilen im Bette auf, und war im 
Ganzen munter und wohlgemuth bis zum 18. Marz, an 
welchem Tage der Stationsarzt Herr Greppin etwas fies 
berhafte Aufregung, ſowie unwillkuͤhrliche Bewegungen der 
Extremitaͤten, aͤhnlich den Anfaͤllen von chorea, bemerkte. 
Man verordnete ein ſaliniſches Abführmittel mit 20 Gran 
vin. Ipecac. alle ſechs Stunden. Ich ſah ſie um 10 Uhr 
deſſelben Abends, und fand ſie ungemein aufgeregt und un⸗ 
ruhig. Das Geſickt und der Körper waren mit Schweiß 
bedeckt, das linke Handgelenk roth, empfindlich und ange⸗ 
ſchwollen; die Praͤcordialgegend empfindlich term Drucke, bez 
ſonders unterhalb der mamma, oberhalb welcher man ein 
leichtes, aber deutliches Pericardial-Reibegeraͤuſch vernahm; 
die Zunge war weiß und feucht und der Puls ſehr frequent; 
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die Kranke batte weder Huſten, noch Kopffck merz, noch 
Delitten, aber die unwilkührtichen Bewegungen der Extire⸗ 
mitaͤten dauerten noch fort. 

(Sechs Blutegel an die Herzgegend, dann ein warmer 
Breiumſchlag; Tart. stib. gr. 1, Hydr. muriat. 
mit. gr. j, Opii puri gr. f, mft. pil. ſogleich zu 
nehmen, und Abends und Morgens zu wiederholen. 
Die ſaliniſche Mixtur fortzuſetzen ic.) 


19. Maͤrz. Die Blutegelſtiche bluteten ſtark, und be⸗ 
ſeitigten den Schmerz in der Seite; die Anſchwellung des 
Handgelenkes war verſchwunden; die Kranke ſaß im Bette 
aufrecht, ohne Über Etwas zu klagen; fie athmete leicht, 
ſchwitzte nicht, und ohne chorea. 

(Mittel fortzuſetzen.) 


20. Maͤrz. Wenig oder kein Schmerz; das Herz war 
anſcheinend wieder verhaͤltnißmaͤßig rubig geworden, aber 
die Convulſionen waren wieder ſtaͤrker eingetreten. Die Haut 
war nicht heiß, aber die Kranke wurde nun von Huſten ges 
quaͤlt, welcher von einem duͤnnen, ſchleimigen und ſchaumi⸗ 
gen Aus wurfe begleitet war. Der ſpecielle Zuſtand der 
Bruſtorgane konnte nicht ermittelt werden. 

(Pillen zu wiederholen; ein Blaſenpflaſter in die Herzue⸗ 
gend; Mirtur fortzuſetzen.) 

21. Maͤrz. Die chorea hatte fo bedeutend zugenom⸗ 
men, daß es noͤthig war, Breter an die Seiten des Bettes 
zu befeſtigen, um die Kranke vor dem Herausfallen zu 
ſchuͤtzen, und es unmoͤglich wurde, irgend eine genuͤgende 
Unterſuchung des Herzens, oder der Lunge anzuſtellen. Der 
Darmcanal war etwas traͤge, und man verordnete eine 
Mixtur aus Magnesia sulphur., Magnesia carbon. und 
Vino Colchici, drei Mal taͤglich; Pillen fort zuſetzen. 


Am naͤchſten Abend wurde die Kranke plotzlich von 
großer Athemnoth befallen, dabei große Depreſſion und pro- 
stratus virium, Blaͤſſe des Geſichts, Purpurröthe der 
Lippen und Kälte der Extremitäten. Die Medicin hatte 
gut abgefuͤhrt, Ammonium wurde ſogleich verordnet und in 
kurzen Zwiſchenräumen zu wiederholen. Sie ſank immer 
mehr zuſammen und dewegte ſich ſebr unruhig im Bette 
umher; man verordnete ihr etwas Wein und einen Senf— 
teig auf die Bruſt, aber fie ſtarb faſt unmittelbar darauf, 
bevor noch Etwas gethan werden konnte. 


Leichenoͤffnung, 24 Stunden nach dem Tode. 
— Kopf und Wirbelſaͤule boten nichts Abnormes dar. 


Bruſthoͤhle: In jedem Pleuraſacke befand ſich eine 
kleine Quantität Fluͤſſigkeit, und in dem linken war ein Wes 
nig friſche Lymphe ergoſſen. Die Lungen waren feſter, als 
gewöbmich, und enthielten viel Serum und Blut, beſonders 
aber am untern und hintern Theile, ſo daß die Lungen wie 
roth hepathiſirt aueſahen. Der Herzbeutel war allenthalben 
adbaͤrent, und eine große Menge feſter Maſſe lag zwiſchen 
der dicht anliegenden und der zuruͤckgeſchlagenen Portion 
dieſer Membran. Dieſe Maſſe variirte an Dicke, ſowie an 
Farbe und Conſiſtenz. An einigen Stellen betrug ſie nicht 
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mehr, als z, an andern 2 bis 1 Zoll in der Dicke. Blaß 
und von ſichtbaren geraden Gefaͤßen durchzogen, membranoͤs 
und gallertartig, durchſichtig und opak, ſchien ſie an ver⸗ 
ſchiedenen Stellen verſchiedene Anfaͤlle oder Grade der Ent⸗ 
zündung anzuzeigen. Die Wahrſcheinlichkeit dieſer Vorauss 
ſetzung wurde durch das Vorhandenſeyn einer Schicht von 
neuergoſſener Lymphe in der Mitte einiger Puncte der Maſſe 
unterſtuͤtzt. Der fo bedeutende feſte Erguß ließ das Herz 
ſelbſt bei'm erſten Anblicke ſehr groß erſcheinenz aber, obwohl 
die Höhlen etwas erweitert waren, zeigte es ſich bei'm 
Durchſchneiden doch deutlich, daß die Waͤnde nicht dicker, 
ſondern an einigen Stellen ſelbſt duͤnner, als gewohnlich, 
waren. Ein jeder Ventrikel enthielt ein feſtes Blutgerinn⸗ 
fel, und an die Aorten- und Mitralflarpen waren einige 
kleine, zarte Neugebilde angeheftet. Die aorta descen- 
dens war von geringem Umfange. — 

Bauch: Die Leber war groß und muskatnußaͤhnlich; 
die Nieren hart und ziemlich contrahirt. 

Alle Einzelnheiten dieſes Falles, die Anamneſe, die 
allgemeinen Symptome und phyſicaliſche Zeichen ſchienen 
ein entzuͤndliches Leiden des Herzbeutels als das erſte und 
wichtigſte, wenn nicht das primäre, Leiden anzuzeigen. Das 
Wiedereintreten der Dyspnoe und des allgemeinen Unwohl⸗ 
ſeyns, faſt unmittelbar nach ihrem Austritte aus dem Ho⸗ 
ſpitale, der ausgebreitete dumpfe Ton in der Präͤcordialge⸗ 
gend, der ſtarke decubitus, der kleine ſchwache und unre⸗ 
gelmaͤßige Puls bei einem ſo jungen Individuum und ſo 
dald nach dem Hauptanfalle; die Abweſenheit von Zeichen 
eines Klappenleidens, eines ascites oder hydrothorax; 
die Variation in der Dumpfheit der Praͤcordialgegend; das 
Verſchwinden und Wiederkommen des Dreiſchlages; der un⸗ 
gleiche Herzimpuls und das Wiederauftreten der Entzuͤn⸗ 
dungsſymptome — Alles machte es wahrſcheinlich, daß die 
Entzündung von betraͤchtlichem Erguſſe begleitet, und daß 
dieſes, wenigſtens zum Theil, flüfftg wäre. Aber nach dem 
Tode fand man den Herzbeutel adhaͤrent, und in demſelben 
war kein Tropfen Fluͤſſigkeit zu finden. 

(Schluß folgt.) 


, 
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Ueber die patbologiſchen Veränderungen des New 
venſyſtems im tetanus theilt Herr Imbert Gourbeyre 
olgendes mit: Eine Perſon, welche im Hötel- Dieu an tetanus 
ſtarb, zeigte folgende pathelogiſche Veränderungen am Nervenſyſteme: 
Zahlreiche Ekchymoſen bemerkte man an der äußeren Oberfläche der, 
das Ruͤckenmark umkleidenden dura mater, und eine Anſammlung 
fluͤſſigen Blutes nahm ungefähr 5 Zoll vom unteren Ende der Schei⸗ 
de des Rückenmarks ein. — Das Ruͤckenmark war zuſammenge⸗ 
ſchrumpft und erweicht in ſeinen zwei oberen Dritttheilen, und die 
pia mater konnte an dieſer Stelle nicht von demſelben getrennt 
werden, fo feſt bina ſie an dem erweichten Rückenmarke an. Dieſe 
Erweichung reichte bis zum ſoramen magnum, und die Gefäße der 
pia mater waren an derſelben Stelle injicirt Die tetaniſche Af⸗ 
fection war nach einer Fractur des Beines eingetreten. Der ent⸗ 
ſprechende n. ischiadicus war fein injicirt, und ſchwache Ekchymo⸗ 
fen bemerkte man hier und da. Herr Gourbeyre bat einige wis 
nige Thatſachen uͤber denſelben Gegenſtand aus den Beobachtungen 
Anderer, ſowohl von Wundärzten als Thicraͤrzten, geſammelt, 
aus denen hervorgeht, daß die Erweichung des Ruͤckenmarks ziem⸗ 
lich gewoͤhnlich bei tetaniſchen Affectionen vorkommt. Entzündung 
des Nerven von dem verletzten Theile aus, welcher die Urſache des 
tetanus war, characteriſirt durch Injection feiner Blutgefäße, hier 
und da verſtreute Ekchymoſen, ein blaſſes Ausſehen und zuweilen 
Erweichung wurden auch häufig beobachtet. (Edinb. Med. and 
Surg. Journal, July 1843.) 

Unter dem Namen Haemopis vorax sanguisuga 
beſchreibt Dr. Guyon in dem Journal des connaiss. med. chirurg. 
eine Art von Blutegeln, welche in den Kuͤſtenſtrichen am Mittele 
ländiſchen Meere vorkoͤmmt und ſich im friſchen Quellwaſſer aufs 
baͤlt. Das Thier dringt nur in ganz jungem Alter, in noch fa⸗ 
denfoͤrmigem Zuſtande, in den Menſchen und in's Thier ein. Hat 
es fi aber einmal an feiner Beute ſeſtgeſetzt, To wächſ't es ſehr 
raſch. Bei der Belagerung von Mahon, in der Mitte des voris 
gen Jahrhunderts, iſt der Haemopis vorax zuerſt am Menſchen 
beobachtet worden; ſeitdem hat ihn Larrey in Aegypten und 
Guyon, 1828, in Spanien, jetzt aber in Africa beobachtet, wo 
man ibn jährlich bei Beginn der Hitze an Menſchen, Pferden, Hun⸗ 
den, Schaafen, Rindern u. f. w. findet. Die Zufälle bei'm Mens 
ſchen haͤngen von dem Sitz ab, welchen das Thier einnimmt; ge⸗ 
woͤhnlich findet man ihn bei'm Menſchen in den Naſenboͤhlen und 
beſonders in der hinteren Flaͤche des Gaumenſeegels; bisweilen 
dringt dieſer Egel auch in den pharynx ein, und ein Mal war man 
genoͤthigt, die karyngotomie zu machen, um ihn auszuziehen. Bei 
den Thieren findet er ſich gewohnlich im Munde, bei Rüben und 
Stuten bisweilen in der Scheidenmuͤndung und bei Pferden im 
Magen, wenn dieſe an Erſchoͤpfung geftorben find, die durch eine 
1 Anzahl dieſer Thiere im Magen gewoͤhnlich herbeigeführt 
wird. 
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